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BAB IV 
METODE PENELITIAN 
A. Desain Penelitian 
Penelitian  ini  merupakan  penelitian  kuantitatif  yang  menggunakan  
desain  quasi  eksperimental  dengan jenis  non equivalen group design 
studi. Pada penelitian ini, responden akan dibagi dalam 2 kelompok yang 
diberikan perlakuan berbeda. Kelompok pertama diberikan perlakuan retro  
walking  dan  kelompok  kedua  diberikan perlakuan  kinesio taping. 
Sebelum mendapatkan perlakuan, semua responden akan diberikan pre test 
terlebih dahulu, kemudian akan diberikan post test setelah perlakuan selesai 
diberikan. Hasil yang ingin diperoleh peniliti yaitu  perbandingan pengaruh 
dari  perlakuan retro  walking  dan  kinesio taping terhadap peningkatan  
aktivitas fungsional pada  lansia  yang  berpotensi  osteoarthritis  lutut.  
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Subjek              Pre test                Perlakuan             Post test 
   Kelompok 1       O                          I1                            OI 
 
 
(X1) 
Subjek              Pre test                Perlakuan             Post-test 
   Kelompok 2       O                          I2                            OI 
 
 
(X2) 
Kemudian Hasil X1 dan X2 akan dibandingkan. 
Keterangan : 
O   : Pre-test sebelum diberikan perlakuan. 
I1     : Perlakuan Retro Walking. 
I2     : Perlakuan Kinesio Taping. 
OI  : Post-test setelah diberikan perlakuan. 
X1 : Hasil perbandingan pre-test dan post-test kelompok satu. 
X2 : Hasil perbandingan pre-test dan post-test kelompok dua. 
Skema 4.1 Rancangan Penelitian 
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B. Kerangka Kerja Penelitian  
Kerangka kerja penelitian retro walking exercise dan kinesio taping 
terhadap peningkatan aktivitas fungsional pada lansia berpotensi 
osteoarthritis lutut di malang.  
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Skema 4.2 Kerangka Kerja Penelitian 
 
 
 
 
 
 
 
 
H0: tidak ada perbandingan retro 
walking exercise dan kinesio 
taping terhadap peningkatan 
aktivitas fungsional pada lansia 
berpotensi osteoarthritis knee di 
puskesmas Kendal Kerep. 
Sampel : Pasien berpotensi osteoarthritis lutut sesuai kriteria 
inklusi di Puskemas Kendal Kerep 
 
Variabel Independen Variabel Iependen 
Kinesio Taping Retro Walking 
Exercise 
Peningkatan aktivitas fungsional  
LEFS 
Skala : Rasio 
Analisis data :Wilcoxon test, 
mann whitney test 
Hasil : Peningkatan aktivitas fungsional pada pasien lansia 
berpotensi  osteoatrthritis knee 
H1: ada perbandingan retro 
walking exercise dan kinesio 
taping terhadap peningkatan 
aktivitas fungsional pada lansia 
berpotensi osteoarthritis knee di 
puskesmas Kendal Kerep.. 
Populasi : Pasien lansia di Puskesmas Kendal Kerep 
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C. Populasi, Sample dan Teknik Sampling 
1. Populasi  
Populasi merupakan kumpulan obyek atau subyek analisis sesuai 
generalisasi yang telah dirumuskan dalam sebuah penelitian. Populasi 
yang digunakan bisa finit (terbatas) atau infinit (tidak terbatas) 
(Setiawan dan Prasetyo, 2015). Populasi dalam pemelitian ini adalah 
lansia di puskesmas Kendal Kerep Kota Malang. 
2. Sampel  
Sampel adalah sebagian dari jumlah dan karakteristik yang 
dimiliki populasi. Sampel memiliki peran yang vital karena merupakan 
sumber pengambilan data baik secara kualitatif maupun kuantitatif 
(Setiawan dan Prasetyo, 2015). Sampel dalam penelitian ini adalah 
lansia yang berpotensi OA lutut.  
3. Teknik Sampling 
Teknik sampling sangat diperlukan dan direncanakan dengan jelas 
untuk menentukan anggota dari populasi yang akan diambil sebagai 
sampel. Terdapat dua teknik sampling dalam sebuah penelitian yaitu 
teknik sampling dengan peluang yang sama bagi setiap populasi 
(probability) dan teknik sampling dengan tidak memberikan peluang 
yang sama bagi setiap populasi (non-probability) (Setiawan dan 
Prasetyo, 2015). Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini 
yaitu non-probability sampling dengan menggunaka sampling 
purposive. Purposive sampling digunakan untuk menentukan sample 
dengan pertimbangan tertentu atau kriteria khusus. Kriteria yang 
54 
 
 
diberikan yaitu kriteria inklusi dan eksklusi yang terangkum sebagai 
berikut: 
a. Kriteria inklusi  
1) Lansia di Puskesmas Kendal Kerep yang beumur ≥45 tahun. 
2) Berpotensi mengalami OA lutut 
3) Tidak sedang menggunakan alat bantu jalan 
4) Tidak mengalami gangguan kognitif  
5) Bersedia menjadi responden 
b. Kriteria eksklusi 
1) Kondisi fracture dan rupture ligment, traumatic knee pain, 
maniscopathy pada knee joint. 
2) Tumor/malignancy pada knee joint 
3) Osteoarthritis pada hip 
4) Penggunaan corticosteroid, infeksi hyaluronic acid pada knee 
joint 
5) Menderita penyakit hipertensi untuk kedua kelompok terapi 
6) Kondisi inflamasi dan infeksi (rheumatoid dan gout arthritis) 
7) Menderita penyakit neurologi untuk kedua kelompok 
Peneliti juga memberikan kriteria drop out pada penelitian ini 
yaitu: 
a. Responden meninggal dunia  
b. Respoden pernah tidak mengikuti terapi  
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D. Variabel Penelitian 
Variabel merupakan atribut penelitian yang memiliki variasi tertentu yang 
telah ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan diambil kesimpulan 
(Setiawan dan Prasetyo, 2015). 
1. Variabel Independen  
Variabel independent merupaka variabel bebas yang 
mempengaruhi timbulnya variabel depnden dengan mengamati, 
memanipulasi dan mengukur untuk diketahui hubungannya (Setiawan 
dan Prasetyo, 2015). Variabel bebas yang digunakan dalam penelitian 
ini yaitu retro walking exercise (I1) dan perlakuan kinesio taping (I2). 
2. Variabel Dependen  
Variabel dependen atau variabel terikat adalah variabel yang 
dipengaruhi atau sebagai akibat dari adanya variabel bebas pengaruh 
yang terjadi dengan cara mengamati dan mengukur (Setiawan dan 
Prasetyo, 2015). Variabel terikat yang digunakan pada penelitian ini 
adalah peningkatan aktivitas fungsional. 
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E. Definisi Operasional Variabel 
Tabel 4.1 Table Operasional Variabel 
No. Variabel Definisi Operasional Alat Ukur Skala 
Data 
1. Variabel 
Independen 
a. Retro 
Walking 
Treatment dilakukan 
selama 3 minggu 
dengan 9x pertemuan. 
Masing-masing 
responden melakukan 
retro walking selama 
10 menit pada garis 
lintasan 15 meter.   
 
 
 
SOP (Standar 
Operasional 
Procedur) 
 
 
- 
 b. Kinesio 
Taping  
 
 
Treatment dilakukan 
selama 3 minggu 
dengan 9x pertemuan. 
Menggunakan teknik 
“I” dan “Y” dari origo 
rectus femoris                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                
sampai bawah patella  
dengan tarikan 15-
25% 
SOP (Standar 
Operasional 
Procedur). 
- 
2.  Variabel 
dependen 
peningkatan 
aktivitas 
fungsional 
pada  
Terjadi peningkatan 
fungsional pada 
responden berpotensi 
OA lutut setelah 
pemberian retro 
walking exercise dan 
kinesio taping 
Lower 
Extremity 
Functional 
Scale 
Rasio (0-
10) 
 
F. Tempat Dan Waktu Peneltian  
Penelitian ini dilakukan di puskesmas Kendal Kerep Kota Malang 
tepatnya di desa Polehan pada bulan Maret - Mei 2018 untuk perekrutan 
responden dan 3 minggu pemberian perlakuan. 
G. Instrument Penelitian  
Parameter pengukuran yang digunakan untuk aktivitas fungsional 
pasien OA lutut menggunakan LEFS (lower extremity functional scale). 
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LEFS berisi 20 item pertanyaan terkait fungsi anggota gerak bawah dengan 
5 skala point yaitu 0-4. Pelaksanaan pengukuran diilakukan sebagai berikut: 
1. Persiapan dan Peralatan  
a. Lembar LEFS 
b. Alat tulis  
c. Kursi  
2. Prosedur  
Responden diinstruksikan menjawab pertanyaan berdasarkan 20 
poin skala LEFS, kemudian diberikan score pada setiap point 
berdasarkan kemampuan responden dan aturan penilaian. Berikut nilai 
skala : 
0 : kesulitan ekstrim / tidak dapat melakukan 
1 : kesulitan yang cukup 
2 : kesulitan sedang 
3 : sedikit kesulitan  
4 : tidak mengalami kesulitan 
H. Prosedur Pengumpulan Data 
1. Persiapan 
a. Penyusunan proposal  
b. Study pendahuluan di puskesmas Kendal kerep  
c. Persiapan instrument penelitian untuk pengumpulan data 
2. Pelaksanaan  
a. Menyiapkan lembar LEFS  
b. Menyiapkan alat treatment  
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c. Koordinasi dengan kepala posyandu setempat 
d. Mengumpulkan responden dalam satu ruangan 
e. Memastikan sampel bersedia menjadi responden dalam penelitian  
f. Melakukan wawancara LEFS sebagai pre test responden  
g. Responden dibagi menjadi dua kelompok perlakuan, retro walking 
dan kinesio taping  
h. Kedua kelompok diberikan perlakuan selama 3 minggu dengan total 
12 kali perlakuan 
i. Melakukan wawancara LEFS sebagai post test responden  
j. Melakukan uji analisa data untuk membandingkan pengaruh kedua 
intervensi pada peningkatan aktivitas fungsional  
3. Pengolahan Data 
a. Editing  
Editing merupakan kegiatan memeriksa kembali data yang 
diperolah atau yang dikumpulkan yang dilakukan pada tahap 
pengumpulan data atau setelah data terkumpul (Nursalam, 2011). 
jumlah sampel awal sebanyak 45 sampel, namuun karena ada 
beberapa responden yang dropout maka dilakukan proses editing 
sehingga jumlah sample akhir sebanyak 30 orang. 
b. Coding 
Coding adalah kegiatan pemberian kode terhadap data dengan 
menggunakan huruf  dan angka sebagai pembeda data sampel 
sebelum dan sesudah perlakuan (Nursalam, 2011).  
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c. Entry Data 
Entry data merupakan kegiatan menginput atau memasukkan 
data kemudian membuat distribusi frekuensi sederhana atau bisa  
juga dengan membuat tabel kontingensi (Nursalam, 2011). Pada 
penelitian ini, entry data dilakukan dengan memasukkan inisial 
responden, usia, jenis kelamin, indeks massa tubuh (IMT), nilai pre 
test dan nilai post test. 
d. Teknik Analisa 
Teknik analisa data dilakukan setelah semua data sudah diedit 
dan diinput sesuai kebutuhan untuk memperoleh hasil, selanjutnya 
akan dilakukan analisa data sengan menggunakan SPSS versi 16. 
I. Analisa Data 
1. Analisa Univariat 
Analisa univariat merupakan Analisa terhadap karakteristik 
variabel seeprti distribusi usia, jenis kelamin, IMT, dan data diri singkat 
dari responden (Nursalam, 2011). 
2. Analisa Bivariat 
a. Uji Normalitas 
Uji normalitas dilakukan untuk mengetahui data terdistribusi 
normal atau tidak. Uji normalitas yang digunakan yaitu uji saphiro 
wilk. Data berdistribusi normal jika p > 0,05 dan jika tidak normal 
bernilai p < 0.05 (Nursalam, 2011).  
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b. Uji Hipotesis 
Setelah melakukan uji normalitas, selanjutnya dilakukan uji 
hipotesa. Untuk data terdistribusi normal, maka analisa data yang 
digunakan adalah uji parametrik dengan analisa paired t test untuk 
menguji data berpasangan, kemudia dilakukan uji independent t test 
untuk mengetahuiper bandingan pengaruh. Untuk distribusi data 
tidak normal, maka Analisa data yang digunakan uji non-parametrik 
dengan wilcoxon test untuk menguji data berpasangan berskala 
interval atau ratio dan mann whitney test untuk mengetahui 
perbandingan pengaruh data 2 kelompok bebas dengan distribusi 
data tidak normal (Nursalam, 2011). Uji hipotesa yang dilakukan 
baik parametrik ataupun non-parametrik digunakan untuk 
mengetahui pengaruh retro walking exercise dan kinesio taping 
terhadap peningkatan aktivitas fungsional pada lansia berpotensi 
osteoarthritis lutut. 
J. Etika Penelitian  
1. Autonomity 
Autonomity yaitu hak responden sebagai sample penelitian. 
Sebelum dilakukan penelitian, peneliti wajib memberikan informasi 
terkait penelitian yang akan dilakukan meliputi tujuan penelitian, 
prosedur penelitian, peran responden sebagai sampel penelitian, serta 
manfaat dan resiko perlakuan dalam penelitian. Peneliti akan meminta 
persetujuan responden dengan memberikan lembar persetujuan 
informed consent dan memberikan kesempatan kepada responden 
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mempertimbangkan kembali kesiapan sebagai sampel. jika responden 
bersedia menjadi sample, maka responden diinstruksikan untuk mengisi 
lembar persetujuan dan menendatangani pernyataan, namun responden 
berhak menolak menjadi sample dan penelitian wajib menghormati 
keputusan responden. 
2. Anonymity  
Anonymity yaitu kerahasiaan identitas responden. Peneliti akan 
merahasiakan identitas responden dengan tidak menampilkan identitas 
pada lembar pengumpulan data. Lembar pengumpulan data hanya akan 
diberikan kode sebagai pembeda antar lembar data responden. 
3. Confidentiality  
Confidentiality yaitu kerahasiaan data dan informasi responden 
yang akan dijaga oleh peneliti dan hanya dilaporkan kepada kelompok 
tertetu sebagai hasil riset. 
 
 
